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Numpassado nãomuito longínquoosproblemasambientaisnãocons-tituíam umapreocupação para a
Humanidade.OHomemolhavaparaana-
tureza como umaentidade inesgotável e
com uma ilimitada capacidade de rege-
neração. Avisão de umanatureza inesgo-
tável e indestrutívelnãofavoreciaacriação
de um espaço de reflexão a respeito das
consequências da acção humana sobre o
ambiente envolvente. Esta consciência
(primeiro de poucosmas que se pretende
tendencialmentecolectiva) sónascecomo
avolumardeconhecimentoscientíficos so-
bre anaturezae os seus recursos.
Se é verdade que durante o século XX
se assistiu ao maior incremento do co-
nhecimento científico emgeral, e domeio
ambiente em particular, também foi na-
quele séculoque se registarammuitos dos
maiores atentados contra a natureza na
históriadahumanidade.Naquele século,
e noque orase inicia, acomunidade cien-
tífica tem, através do desenvolvimento
científico e tecnológico, procurado res-
postas para “sustentar” um crescimento
demográfico insustentável. A sobreex-
ploração dos recursos naturais e o cres-
cimento industrial, comvistaàprodução
de alimentos e outros bens para umapo-
pulação mundial em crescimento acele-
rado, conduziramaumestadode enorme
fragilizaçãodo ambiente quenos rodeiae
ànecessidadepremente de controlar e re-
gular essas acções humanas. A enorme
emissão de poluentes para o meio am-
biente (solo, água e atmosfera) e o reco-
nhecimento dos seus efeitos nefastos, le-
vou os países industrializados a aprovar
medidas de redução e aapontar horizon-
tes temporais para o seu cumprimento
(e.g. Protocolo deKyoto, 1997).
O passo seguinte, emuito recente, foi a
tomadade consciência, primeiro através




não é uma entidade externa à natureza
mas parte integrante dela.
Hápoucomais de umadécada, as polí-
ticas de ambiente e de saúde não se cruza-
vam - ambiente e saúde eram áreas assu-
midamente distintas. Porém, apar de ou-
tras iniciativas de várias organizações
internacionais, em 2003 aComissão Eu-




cupaçõesAmbientais. E, no ano seguinte,
amesma instituição deumais um passo
importante neste domínio, ao colocar em
marchaoPlanodeAcçãoAmbiente eSaú-
de para o período 2004-2010. Com este









Oque não é bompara
o ambiente tambémo não é para
a saúde e bem-estar da
humanidade - O Homemnão é
uma entidade externa à natureza
mas parte integrante dela
Umprojecto-piloto desenvolvido pelo Departamento de Biologia da
UAç, em ruas da cidade de Ponta Delgada, revela que os indivíduos
que trabalhamem ruas interiores, estreitas, paralelas à orlamaríti-
ma (commenor taxa de arejamento), e com trânsito do tipo pára/ar-
ranca apresentammaiores índices de genotoxicidade. Estes níveis fo-
ram avaliados através da frequência de anomalias nucleares das célu-
las que revestem a cavidade bucal, e que estão expostas ao ar
ambiente durante a respiração.
Micronúcleos em biomonitorização
humana da qualidade do ar urbano
decisorespolíticos,nacionais e internacio-












bre a importância da qualidade do am-
biente paraasaúde das populações.
É importante eliminar não só os com-
ponentes ambientais específicos que cau-
sam ou contribuemparaadoençaou aci-
dentesmasé tambémfundamentaldesen-
volver uma estratégia preventiva que
permitaanularmuitosdosproblemasam-
bientais antes que eles ocorram.
Para compreender as alterações am-
bientais e as suas consequências é neces-
sárioconhecero trajectodesdeaexposição
até ao aparecimento dadoença.
1. Exposição (organismo em contacto
com o perigo - e.g. material tóxico no ar,
água, solo ou alimentos);
2. Dose interna (o elemento perigoso
entranoorganismoeatingeumadetermi-
nadadose capaz de ser tóxicaparaumde-
terminado órgão ou célula);
3. Biomarcadores de efeito (efeitos ob-
serváveis anível estrutural e/ou funcional
- e.g. aberrações cromossómicas, muta-
ções, morte celular, disrupção hormonal,
etc);
4. Ameta é o efeito toxicológico final -
a doença (e.g. cancro, doença cardíaca,
doençarespiratória, etc.).
DadoqueodesígniodaSaúdeAmbien-
tal é, por um lado promover a redução do
peso das doenças causadas por factores
ambientais e, por outro, a identificação e
prevenção de novas ameaças ambientais
paraasaúde, o futuroprofissional de Saú-
deAmbientaldevepossuirconhecimentos
apropriados de saúde e de ambiente e ser
capaz de reconhecer as pressões aque hu-
manidade submete os recursos naturais,
vivos e não vivos.
A contaminação da água por Arsénio, embora sendomais grave no
Bangladesh e na Índia, atinge cerca de  países nomundo inteiro
(mais de milhões de pessoas). Esta poluição é natural e decorre
da libertação, para as águas subterrâneas, do elemento contido nas
rochas. A concentração de Arsénio nas águas destas regiões pode
atingir valores  vezes superiores aomáximo recomendado pela OMS
(1 μg/l). As populações expostas desenvolvem lesões da pele, diabe-
tes, cancro do pulmão e da bexiga.
Arsénio (As) na água
de consumo
O Homem olhava
para a natureza como uma
entidade inesgotável
Em  a Comissão
Europeia colocou a Saúde
no centro das preocupações
Ambientais
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